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1. INTRODUGAO

As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina
(DCNs) estabelecem que académicos devem ser envolvidos em atividades
praticas desde o inicio do curso, promovendo a interagdo com usuarios do
sistema de saude e profissionais de saude para enfrentar problemas reais e
assumir responsabilidades conforme o grau de desenvolvimento de suas
competéncias e autonomia. Esse modelo de ensino deve abranger diferentes
cenarios de ensino-aprendizagem, incluindo as Unidades Basicas de Saude
(UBS), integrando a pratica com a teoria e o trabalho em equipe multiprofissional
(BRASIL, 2014).

Na Universidade Federal de Pelotas (UFPel), os académicos do curso de
Medicina tém um primeiro contato com a UBS, no primeiro semestre, de forma
passiva, apenas observando os atendimentos e por um curto periodo de tempo. E
no 4° semestre, a partir da disciplina de Medicina de Comunidade, que eles sao
inseridos de forma ativa nas atividades desenvolvidas na UBS, quando passam a
ter um contato mais proximo com os pacientes. Em vista disso, de acordo com
FASSINA, MENDES e PEZZATO (2021), a APS apresenta-se como um potente
cenario para o desenvolvimento de diversas habilidades, permitindo
oportunidades de aprendizagem a partir dos problemas de saude da populagao.
Este momento €& reconhecido como uma etapa crucial para a formagao
académica, embora possa gerar algum grau de ansiedade e inseguranca.

Neste sentido, o objetivo deste trabalho foi identificar as principais
ansiedades e insegurangas dos académicos e propor melhorias para reduzir o
estresse e otimizar a experiéncia de aprendizado. A relevancia do estudo esta na
qualificacdo da formacdo académica, o que contribui para um ambiente de
aprendizado mais positivo e produtivo desde o inicio da formacéao pratica.

2. ATIVIDADE REALIZADA
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Este trabalho investigou as ansiedades e insegurancas de 46 académicos
matriculados na disciplina de Medicina de Comunidade, que esta inserida na
grade curricular do 4° semestre do curso de Medicina da UFPel, quando passam
a participar dos atendimentos em Unidades Basicas de Saude (UBS).

O trabalho foi coordenado pelo monitor bolsista da disciplina e
supervisionado pela professora responsavel. Foi aplicado um questionario online,
a partir de QR code enviado para a turma, respondido de forma anénima, em sala
de aula, no dia 19 de julho de 2024.

O instrumento foi composto por 9 perguntas objetivas, fechadas e 3 abertas,
explorando aspectos de cinco areas principais, tais como, preparagao tedrica,
expectativas, insegurancas/ansiedades, suporte da supervisdo e sugestbes de
melhoria durante os desenvolvimentos das atividades praticas da disciplina.

Os dados foram codificados e posteriormente foi realizada analise
quantitativa dos resultados utilizando ferramentas estatisticas do EXCEL. O
estudo visou fornecer insights para aprimorar o treinamento dos alunos,
melhorando sua preparacdo e reduzindo a ansiedade durante as atividades
praticas.

Do total de 46 alunos da disciplina, 41 alunos responderam o questionario
(10,1% de perdas), permitindo uma analise detalhada das percepgbes e
sugestbes dos alunos. Os temas principais foram a preparagédo tedrica e as
expectativas para realizar as atividades praticas na UBS. Sobre a preparagao
tedrica, 48,8% (n=20) dos alunos se sentiram mal preparados, 14,6% (n=6)
indiferentes e 36,6% (n=15) adequadamente preparados. Além disso, 56,1%
(n=23) ndo receberam orientagdes claras para a primeira visita a UBS, citando
falta de informagdes sobre o funcionamento da UBS, instru¢cbes de registros no
formato SOAP (subjetivo, objetivo, avaliacdo e plano) e treinamento em sistemas
de informatizagao utilizados pelo servigo de saude.

Os alunos foram avaliados quanto as insegurangas/medos ao atender seu
primeiro paciente. A principal resposta foi se sentirem inadequadamente
preparados em relagdo ao conhecimento técnico (48,8%, n=20). Outros temores
incluiram nao saber responder as perguntas dos pacientes (19,5%, n=8), falhar na
comunicacao (12,2%, n=5) e cometer erros clinicos (7,3%, n=3). Apenas 4,9%
(n=2) nao relataram insegurangcas/medo. Sobre o conforto em realizar
procedimentos clinicos basicos, 82,9% (n=34) se sentiram seguros. No entanto,
17,1% (n=7) atribuiram sua falta de confianga a treinamento pratico insuficiente e
ao contato limitado com anomalias clinicas, como sopros cardiacos e
hepatomegalia.

Sobre suporte e supervisdo, 95,0% (n=39) dos alunos relataram acesso a
supervisores e conforto para esclarecer duvidas durante a primeira visita a UBS.
Apenas 5,0% (n=2) ndo tiveram essa oportunidade, sem especificar os motivos.
Em termos de ansiedade, 24,4% (n=10) dos alunos estavam extremamente
ansiosos no atendimento ao seu primeiro paciente, 19,5% (n= 8) relataram alta
ansiedade, 12,2% (n=5) sentiram pouca ansiedade, 41,5% (n=17) estavam
indiferentes, enquanto 2,4% (n=1) ndo sentiram ansiedade. Para gerenciar a
ansiedade, 61,0% (n=25) conversaram com colegas e 17,1% (n=7) buscaram
apoio do supervisor. Apesar do bom acesso ao supervisor, a alta ansiedade revela
a necessidade de um suporte emocional mais estruturado. A preferéncia por
apoio entre pares destaca a importancia de fortalecer o suporte emocional e
melhorar a orientagdo para reduzir a ansiedade e aprimorar a experiéncia dos
alunos.
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Para abordar os desafios identificados, os alunos foram consultados sobre
melhorias no treinamento e sugeriram as seguintes possibilidades: inclusdo de
atividades teodrica adicionais, com discussdo de casos clinicos (34,1%, n=14);
treinamento pratico em laboratério de simulagdo antes do estagio (34,1%, n=14);
simulacdes de exame fisico entre os pares (entre colegas) (17,1%, n=7) e manter
o modelo atual da disciplina (7,3%, n=3).

Quanto ao suporte emocional, 34,1% (n=14) dos alunos sugeriram
realizacao de grupos de discussao e supervisao mais proxima. Por outro lado,
17,1% (n=7) acharam o suporte atual adequado.

3. CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados do estudo revelam que grande parte dos alunos se sente
ansioso e inseguro com o inicio das atividades praticas e ndo sente que tem
conhecimento tedrico suficiente para realizar essas atividades e que podem néao
estar preparados para o atendimento ao paciente. Entretanto, cabe lembrar que o
curso de Medicina é composto de 12 semestres e que durante a disciplina de
Medicina de Comunidade esses alunos realizaram menos de um tergco da grade
curricular e, portanto, estdo em fase inicial de seu processo de aprendizagem
dentro do curso, tendo suas primeiras experiéncias praticas reais. Entre os
objetivos da disciplina estdo o de desenvolver no académico sua habilidade de
comunicagao para com os pacientes, reconhecer os determinantes sociais de seu
adoecimento, praticar o método clinico centrado na pessoa, além de estimula-los
a comegar a realizar algum raciocinio clinico, sempre de acordo com seu grau de
adiantamento. Acrescenta-se que neste mesmo semestre os alunos também
cursam a disciplina de Semiologia Especial, onde qualificam sua anamnese e
exame fisico. Assim, o presente estudo evidencia que as expectativas dos
académicos quanto aos seus primeiros atendimentos na UBS s&o maiores que
aquelas que eles estao preparados para desenvolver.

Por fim, esses achados sugerem que existe um descompasso entre as
expectativas dos alunos e dos preceptores no inicio do semestre, quanto as
atividades praticas desenvolvidas na UBS. Assim, no inicio do semestre, o
regente da disciplina e os preceptores devem preparar momentos de discussao
com os académicos, de forma a deixar mais claro as expectativas iniciais e
objetivos finais da disciplina, diminuindo esse descompasso. Além disso, pode ser
interessante a criagdo de grupos de apoio com os profissionais, monitores da
disciplina e académicos onde seja oferecido suporte emocional necessario para
otimizar a experiéncia do académico de forma a obterem uma formacédo de
qualidade.
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